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ASSOCIATION OF PARENTAL MYOPIA AND TIME SPENT IN NEAR-
WORK WITH MYOPIA IN MEDICAL STUDENT FACULTY OF 
MEDICINE TANJUNGPURA UNIVERSITY GRADE 2010-2012 
 
Melita Perty Arianti1; dr. Moh. Iqbal, Sp. M, M.Kes2; Agustina Arundina, SGz, MPH3 
 
Abstract 
 
Background : Myopia is a refractive error with incidents between 50 % to 80,3 % 
at some hospitals in Indonesia. The prevalence of myopia among medical 
students is nearly twice as high as in general population. Risk factor that 
associated with myopia is genetic or herediter and time spent in near-work.  
 
Objective : The aim to determine the association between parental myopia and 
time spent in near-work with myopia in medical student faculty of medicine 
tanjungpura university grade 2010-2012. 
 
 Method : This study was analytic observational cross sectional study. The 
samples in this study were 70 medical students faculty of Medicine Tanjungpura 
University Grade 2010-2012, that suitable with inclusi and eksclusi criteria. The 
data was analyzed by Chi-square test with p<0,05.  
 
Result : Total subyek is 70 people, 44 (62,9%) with myopia and 26 (37,1%) 
without myopia.. Based on the analyze, p value has a significant association for 
parental myopia (p=0,010) with myopia. There were no statistically association 
between reading book for study (p=0,961), reading book for pleasure (p value is 
constant), writing (p=0,298), using laptop, handphone, and playing video games 
(p=0,940), watching tv (p=0,701) with myopia.  
 
Conclusion : There was significant association between parental myopia with 
myopia in medical student faculty of medicine tanjungpura university grade 2010-
2012. There were no significant association between time spent in near-work with 
myopia in medical student faculty of medicine tanjungpura university grade 2010-
2012 
 
Keywords : myopia – time spent in near-work – parental myopia 
Keterangan : 
1) Medical School, Faculty of Medicine, Tanjungpura University, 
Pontianak, West Kalimantan  
2) Department of Eye, General Hospital of dr. Soedarso, Pontianak, 
West Kalimantan  
3) Nutrition Department, Medical School, Medicine and Health Science 
Faculty, Tanjungpura University, Pontianak, West Borneo. 
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Intisari 
 
Latar Belakang : Miopia merupakan kelainan refraksi yang insidensinya di 
beberapa rumah sakit Indonesia berkisar antara 50% sampai 80,3%. Prevalensi 
miopia pada mahasiswa kedokteran dua kali lebih tinggi daripada populasi biasa 
dilingkungan yang sama. Faktor resiko yang berhubungan dengan kejadian 
miopia adalah genetik dan lama aktivitas jarak dekat. 
 
Tujuan penelitian : Mengetahui hubungan antara riwayat miopia di keluarga dan 
lama aktivitas jarak dekat dengan kejadian miopia pada mahasiswa PSPD 
angkatan 2010-2012.  
 
Metodologi : Penelitian analitik observasional jenis potong lintang (cross-
sectional). Sampel dalam penelitian ini adalah mahasiswa PSPD FK Untan 
angkatan 2010-2012, yang memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi, dengan jumlah 
sebanyak 70 orang. Data diolah dengan uji Chi-square dengan p<0,05.  
 
Hasil dan pembahasan : Jumlah subjek penelitian adalah 70 orang, 44 (62,9%) 
mengalami miopia dan 26 (37,1%) diantaranya tidak mengalami miopia. 
Berdasarkan hasil analisis didapatkan nilai p bermakna untuk riwayat miopia di 
keluarga (p=0,010) dengan kejadian miopia. Tidak terdapat hubungan secara 
statistic antara membaca buku pelajaran (p=0,961), membaca untuk hobi (p=nilai 
konstan), menulis (p=0,298), menggunakan laptop, handphone, dan bermain 
video game (p=0,940), menonton televisi (p=0,701) dengan kejadian miopia.  
 
Kesimpulan : Terdapat hubungan yang bermakna antara riwayat miopia di 
keluarga dengan kejadian miopia pada mahasiswa PSPD angkatan 2010-2012. 
Tidak terdapat hubungan bermakna anatara lama aktivitas jarak dekat dengan 
kejadian miopia pada mahasiswa PSPD angkatan 2010-2012. 
 
Kata kunci : miopia - lama aktivitas jarak dekat - riwayat miopia di keluarga 
Keterangan : 
1) Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran Universitas 
Tanjungpura, Pontianak, Kalimantan Barat 
2) SMF Ilmu Penyakit Mata RSUD dr. Soedarso Pontianak, 
Kalimantan Barat  
3) Departemen gizi, Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas 
Kedokteran Universitas Tanjungpura, Pontianak, Kalimantan Barat 
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PENDAHULUAN 
Miopia adalah suatu kelainan mata dimana sinar sejajar yang datang dari 
jarak tidak terhingga akan dibiaskan di depan retina.1 Faktor resiko yang 
paling nyata adalah berhubungan dengan aktivitas jarak dekat, seperti 
membaca, menulis, menggunakan komputer dan bermain video game.2-4 
Selain aktivitas, miopia juga berhubungan dengan genetik. Anak dengan 
orang tua yang miopia cenderung mengalami miopia. Prevalensi miopia 
pada anak dengan kedua orang tua miopia adalah 32,9%, sedangkan 
18,2% pada anak dengan salah satu orang tua yang miopia dan kurang 
dari 6,3% pada anak dengan orang tua tanpa miopia.5 
 
Pada penelitian Jones tentang riwayat miopia orang tua, efek olahraga 
dan aktivitas di luar rumah terhadap kejadian miopia, didapatkan hasil 
bahwa jumlah olahraga dan aktivitas di luar rumah yang rendah 
meningkatkan kejadian miopia pada anak yang mempunyai kedua orang 
tua miopia daripada anak yang hanya mempunyai salah satu atau tidak 
satupun orangtua dengan riwayat miopia.6 Penelitian di Pelayanan 
Kesehatan Umum Amerika Serikat, miopia diperkirakan sebagai peringkat 
ketujuh penyebab kebutaan pada usia pertengahan awal dengan 
prevalensi sekitar 2,1%.7-8 Prevalensi miopia mencapai 70-90% pada 
beberapa populasi Negara Asia, seperti di Hongkong, Taiwan, Singapura, 
dan Jepang tingkatan prevalensi miopia mencapai 80%.9  
 
Hasil penelitian Kadir didapatkan kelainan miopia sebanyak 27,8%, 
hipermetropia 6%, dan astigmatismus 2,8%, didukung dengan hasil 
penelitian lain dibeberapa rumah sakit di Indonesia ditemukan insidens 
penderita miopia berkisar antara 50% sampai 80,3% dari semua 
gangguan tajam penglihatan.10 Penelitian lain di Fakultas Kedokteran 
Grant Norwegia, juga menunjukkan bahwa 78% mahasiswa kedokteran 
tahun pertama mengalami miopia, dan prevalensi miopia pada mahasiswa 
Fakultas Kedokteran dua kali lebih tinggi daripada populasi biasa di 
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lingkungan yang sama.12  Kecenderungan mahasiswa kedokteran untuk 
mengalami miopia mendorong peneliti untuk mengetahui lebih jauh 
tentang miopia dan hubungannya dengan riwayat miopia di keluarga dan 
lamanya waktu yang dipakai untuk aktivitas jarak dekat di Fakultas 
Kedokteran Universitas Tanjungpura dengan sampel mahasiswa program 
studi pendidikan dokter angkatan 2010-2012. 
 
METODE PENELITIAN 
Penelitian ini merupakan studi analitik observasional jenis cross sectional. 
Penelitian ini dilakukan di Fakultas Kedokteran Universitas Tanjungpura 
dan RSUD Dokter Soedarso dari bulan Februari 2013 sampai April 2013. 
Sampel dalam penelitian ini adalah mahasiswa PSPD FK Untan Angkatan 
2010-2012 yang memenuhi kriteria inklusi yaitu bersedia melakukan 
penelitian, bersedia diukur SE dengan snellen chart dan autorefraction, 
bersedia mengisi kuesioner penelitian; dan kriteria eklusi berupa 
mahasiswa yang mengalami cacat mata atau kelainan refraksi lain, yang 
dapat mengganggu pengukuran penelitian. Sampel dipilih dengan cara 
pemilihan sampel berdasarkan peluang (probality sampling). Jenis yang 
digunakan adalah systematic sampling sejumlah 70 sampel. 
 
Data sekunder diperoleh dari Fakultas Kedokteran Universitas 
Tanjungpura. Pengumpulan data primer dilakukan dengan cara 
pengukuran langsung terhadap sampel dengan menggunakan kuesioner 
yang disusun berdasarkan The Sydney Myopia Study Student 
Questionaire dan dirancang sendiri oleh peneliti, dan dengan 
menggunakan alat ukur miopia yaitu snellen chart, bingkai percobaan, set 
lensa coba, autorefraction,  dilakukan oleh refrakter optisi dan di diagnosis 
oleh dokter spesialis mata di RSUD dr. Soedarso. 
 
 
 
3 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Pengumpulan data terbagi menjadi beberapa tahap, dimulai dari jumlah 
dan nama mahasiswa preklinik PSPD angkatan 2010-2012, dilaksanakan 
pada 2 Februari 2013. Selanjutnya, dilakukan pemilihan sampel dan 
didapatkan sampel sebanyak 78 mahasiswa preklinik PSPD dari angkatan 
2010-2012, yang bersedia hadir dalam penelitian pada tanggal 14 
Februari 2013. Mahasiswa yang hadir, diberikan penjelasan tentang alur 
penelitian, dan tahap-tahap yang harus dilakukan sampel oleh peneliti. 
Sampel mengisi dan menandatangani lembar persetujuan penelitian 
setelah mendapatkan penjelasan. 
 
Total sampel yang didapatkan adalah 78 sampel dari 70 sampel yang 
diharapkan. Peneliti membagikan kuesioner pertama tentang riwayat 
miopia di keluarga. Pertanyaan yang diajukan oleh sampel mengenai 
kuesioner dijawab langsung oleh peneliti. Kuesioner langsung 
dikumpulkan setelah pengisian selesai dilakukan. Sampel diperiksa visus 
dan nilai spherical error (SE) di klinik mata RSUD dr. Soedarso dan 
didiagnosis kelainan refraksi (miopia) dari sampel penelitian. Pemeriksaan 
mata dilakukan pada tanggal 19 Februari 2013 dan 21 Februari 2013. 
Sebanyak 78 sampel yang telah mengisi kuesioner pertama, didapatkan 
75 sampel yang bersedia diperiksa dan hadir pada pemeriksaaan 
tersebut. 
 
Pengumpulan data primer yang terakhir berupa pengisian kuesioner 
berbentuk tabel yang berisi lama aktivitas jarak dekat, dilakukan dengan 
membagikan kuesioner tersebut kepada 75 sampel penelitian pada 
tanggal 28 Februari 2013. Peneliti menjelaskan dan memberikan contoh 
cara pengisian tabel kepada sampel. Tabel diisi selama 30 hari, dimulai 
dari tanggal 1 Maret 2013 sampai 30 Maret 2013. Total sampel yang 
didapatkan setelah melakukan pengisian tabel atau kuesioner kedua 
adalah 70 dari 75 sampel, dimana satu sampel menghilangkan lembar 
4 
 
0
5
10
15
20
25
30
17 18 19 20 21
2
13
27 26
2
Ju
m
la
h
Usia (tahun)
tabel, dan 4 sampel tidak mengisi tabel dengan benar, sehingga data dari 
5 sampel tersebut tidak bisa dihitung. 
 
Distribusi subjek penelitian berdasarkan jenis kelamin 
 
Subjek penelitian lebih banyak berjenis kelamin perempuan yaitu 48 orang 
(68,6%) sedangkan 22 orang (31,4%) berjenis kelamin laki-laki. 
 
Tabel 1. Distribusi subjek penelitian berdasarkan jenis kelamin 
No Jenis Kelamin Jumlah Persentase 
1 Laki-laki 22 orang 31,4% 
2 Perempuan 48 orang 68,6% 
Sumber : Data primer, 2013 
 
Distribusi subjek penelitian berdasarkan usia 
 
Rentang usia subjek penelitian ialah 17-21 tahun dan didominasi oleh usia 
19 tahun sebanyak 27 orang (38,6%). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 1. Distribusi subjek penelitian berdasarkan usia 
Sumber : Data primer, 2013 
 
Distribusi subjek penelitian berdasarkan derajat dioptri 
Hasil pengukuran visus mata menentukan besar derajat dioptri sampel 
penelitian, dan dikelompokkan menjadi mata kiri dan mata kanan. 
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Gambar 2. Distribusi subjek penelitian berdasarkan derajat dioptri 
Sumber : Data primer, 2013 
 
Distribusi subjek penelitian berdasarkan kelainan refraksi (miopia) 
Setelah dilakukan pengukuran nilai refractive error, sampel diperiksa oleh 
dokter spesialis mata untuk di diagnosis. Hasil pemeriksaaan tersebut, 
didapatkan sampel penelitian lebih banyak mengalami miopia yaitu 44 
orang (62,9%) sedangkan 26 orang (37,1%) tidak mengalami miopia 
(emetropia). 
 
Tabel 2. Distribusi subjek penelitian berdasarkan kelainan refraksi (miopia) 
No Kelainan refraksi (miopia) Jumlah Persentase 
1 Emetropia 26 orang 37,1% 
2 Miopia 44 orang 62,9% 
Sumber : Data primer, 2013 
 
Distribusi subjek penelitian berdasarkan riwayat miopia di keluarga 
Sampel yang tidak memiliki riwayat miopia di keluarga yaitu sebesar 49 
orang (70%), daripada sampel yang memiliki riwayat miopia dikeluarga 
yaitu sebesar 21 orang (30%). 
 
Tabel 3. Distribusi subjek penelitian berdasarkan riwayat miopia orangtua 
No Riwayat miopia orangtua Jumlah Persentase 
1 Tidak memiliki riwayat 49 orang 70% 
2 Memiliki riwayat 21 orang 30% 
Sumber : Data primer, 2013 
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Distribusi subjek penelitian berdasarkan aktivitas jarak dekat 
Aktivitas jarak dekat dinilai dengan lamanya waktu yang dihabiskan dalam 
lima aktivitas, yaitu membaca atau belajar buku pelajaran (buku ajar, 
jurnal), membaca untuk kesenangan (hobi), menulis (mengerjakan tugas 
kuliah), bermain video game, bekerja dengan komputer, laptop, 
handphone, menonton televisi. Lama aktivitas jarak dekat dikelompokkan 
menjadi sangat rendah dengan nilai <6 jam/minggu, rendah dengan 
rentang nilai 6-11 jam/minggu, sedang dengan rentang nilai 11-15 
jam/minggu, dan tinggi jika sampel melakukan aktivitas sebanyak >15 
jam/minggu. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Gambar 4. Distribusi subjek penelitian berdasarkan aktivitas jarak dekat 
(Sumber : Data primer, 2013) 
 
Hubungan miopia dengan riwayat penyakit miopia di keluarga 
Berdasarkan hasil pengumpulan data, data yang diperoleh menunjukkan 
bahwa dari 44 sampel yang mengalami miopia, 18 sampel memiliki 
riwayat miopia di keluarga, sedangkan dari 26 sampel yang tidak 
mengalami miopia, 3 orang memiliki riwayat miopia di keluarga. Pada 
tabel 4, diketahui bahwa sampel yang mempunyai riwayat dan mengalami 
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miopia sebesar 25,71%, sedangkan yang tidak mempunyai riwayat dan 
mengalami miopia sebesar 37,14%. 
 
Tabel 4. Hubungan miopia dengan riwayat miopia di keluarga 
 Miopia 
Total 
p Ya Tidak 
n % N % n % 
Riwayat miopia  
Tidak 26 37,14 23 32,86 49 70 0,010 
Ya 18 25,71 3 4,29 21 30  
Total 44 62,85 26 37,15 70 100  
Sumber : Data primer, 2013 
 
Pada tabel kita dapat melihat bahwa terdapat hubungan bermakna antara 
riwayat miopia di keluarga dengan kejadian miopia dengan nilai p 0,010 
yang di dapat dengan uji Chi-square. Hal ini menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan bermakna antara riwayat miopia orang tua dengan kejadian 
miopia, sehingga dapat dikatakan bahwa orang dengan riwayat miopia 
memiliki kemungkinan lebih besar untuk mengalami miopia daripada 
emetropia. Data yang diperoleh dari penelitian, didapatkan sebanyak 
25,71% responden dengan riwayat miopia orang tua mengalami miopia, 
dan sebanyak 4,29% responden tanpa riwayat mioppia orang tua 
mengalami miopia. Hal ini menunjukkan bahwa ada faktor lain yang 
mempengaruhi seseorang menjadi miopia selain riwayat miopia orang tua. 
Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Mutti dan kawan 
kawan, dimana didapatkan nilai OR sebesar 3,31 untuk onset salah satu 
orang tua miopia dan OR  sebesar 7,29 untuk onset kedua orang tua yang 
mengalami miopia dibandingkan dengan orang tua yang tidak miopia.5  
 
Penelitian Saw dan kawan kawan di Singapura terhadap anak-anak juga 
mendapatkan nilai OR sebesar 1,63 salah satu orang tua dengan miopia 
dan OR sebesar 1,70 dengan kedua orang tua miopia.34 Penelitian Lisa 
dan kawan kawan, juga mengatakan bahwa ada hubungan antara riwayat 
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miopia orang tua dengan miopia (p<0,0001), mengindikasikan bahwa 
kemungkinan anak memiliki resiko tinggi menjadi miopia meningkat seiring 
jumlah orang tua yang mengalami miopia.20  
 
Beberapa penelitian menunjukkan faktor resiko keturunan adalah faktor 
terpenting yang menyebabkan miopia. Orang tua yang miopia cenderung 
memiliki anak miopia. Penelitian Goss menyebutkan, prevalensi miopia 
33-60% pada anak dengan kedua orangtua miopia, pada anak yang 
memiliki salah satu orang tua miopia prevalensinya 23-40%, dan hanya 6-
15% anak mengalami miopia yang tidak memiliki orang tua miopia.36 
Sesuai dengan hasil penelitian tersebut, ada faktor keturunan yang 
mendasari seseorang mengalami miopia, dan hal ini cenderung mengikuti 
pola dose respons pattern. Pada penelitian ini, anak yang orang tuanya 
mengalami miopia memiliki kemungkinan menjadi miopia sebesar 25,71%.  
 
Penelitian secara genetik juga pernah dilakukan untuk mengidentifikasi 
lokus genetik yang berhubungan dengan kejadian miopia, terutama miopia 
ekstrim. Penelitian secara genetik, telah mengindentifikasi lokus gen untuk 
miopia (2q, 4q, 7q, 12q, 15q,17q, 18p, 22q, dan Xq), dan gen 7p15, 7q36, 
dan 22q11 dilaporkan ikut mengatur kejadian miopia.37 Penelitian lain juga 
menemukan 7q36 berhubungan dengan kejadian miopia berat (> - 6D).38 
Hal ini membuktikan bahwa riwayat miopia di keluarga merupakan faktor 
resiko yang penting dalam kejadian miopia.  
 
Hubungan lama aktivitas jarak dekat dengan miopia 
Hasil uji statistik tentang hubungan antara lama aktivitas jarak dekat 
dengan miopia ditunjukkan dari hasil uji statistik (Chi square-
penggabungan sel) yang dirincikan sebagai berikut, yaitu : membaca buku 
pelajaran (p=0,961), membaca untuk hobi (tidak ada nilai p), menulis 
(p=0,289), menggunakan laptop, handphone, dan video game (p=0,940), 
dan menonton TV (p=0,701), mempunyai nilai p>0,05 untuk seluruh 
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parameter aktivitas jarak dekat, yang artinya tidak terdapat hubungan 
yang bermakna. 
 
Tabel 5. Hubungan lama aktivitas jarak dekat  pelajaran dengan miopia 
 
Miopia 
Total 
P Tidak Ya 
n % N % n % 
Membaca 
buku 
pelajaran 
Sangat rendah 14 20 25 35,71 39 55,71 0,961 
Rendah 6 8,57 10 14,29 16 22,86  
Sedang+tinggi 6 8,57 9 12,86 15 21,43  
Total 26 37,14 44 62,86 70 100  
Membaca 
untuk hobi 
Sangat rendah 26 37,14 44 62,86 70 100 konstan 
Total 26 37,14 44 62,86 70 100  
Menulis 
Sangat rendah 26 37,14 41 58,57 67 95,71 0,289 
Rendah+tinggi 0 0 3 4,29 3 4,29  
Total 26 37,14 44 62,86 70 100  
Mengguna
kan 
laptop, hp, 
dan video 
game 
Sangat rendah 6 8,57 8 11,43 14 20 0,940 
Rendah 6 8,57 12 17,14 18 25,71  
Sedang 4 5,71 8 11,43 12 17,15  
Tinggi 10 14,29 16 22,86 26 37,14  
Total 26 37,14 44 62,86 70 100  
Menonton 
televise 
Sangat rendah 24 34,28 38 54,29 62 88,57 0,701 
Rendah+seda
ng+tinggi 
2 2,86 6 8,57 8 11,43  
Total 26 37,14 44 62,86 70 100  
Sumber : Data primer, 2013 
 
Penelitian yang dilakukan oleh Imam dan kawan kawan tentang 
hubungan aktivitas jarak dekat dengan miopia juga menunjukkan bahwa 
tidak terdapat perbedaan yang bermakna secara statistik (p>0,05) untuk 
seluruh parameter yang digunakan untuk aktivitas melihat dekat (belajar, 
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menonton televisi, bermain video game, menggunakan komputer, aktivitas 
jarak dekat lain), namun dari penelitian tersebut terdapat kecenderungan 
bahwa semakin tinggi aktivitas melihat dekat maka akan semakin tinggi 
pertambahan miopianya.35 Hal ini sesuai dengan teori yang menyatakan 
bahwa kebiasaan membaca dalam waktu lama dapat menyebabkan tonus 
siliaris menjadi tinggi sehingga lensa menjadi cembung yang 
mengakibatkan bayangan objek jatuh di depan retina dan menimbulkan 
miopia.  
Data yang diperoleh peneliti menunjukkan bahwa secara 
keseluruhan waktu yang paling banyak dihabiskan oleh responden adalah 
menggunakan laptop. Menurut Zulkarnain, penggunaan komputer 
berlebihan dapat mempercepat angka kejadian miopia, dimana posisi 
duduk di depan komputer untuk jangka waktu beberapa jam dapat 
memperberat kerja otot mata untuk mengatur fokus dan menimbulkan 
ketegangan mata. 39 
Jones dan kawan-kawan melaporkan bahwa setelah melakukan 
kontrol terhadap olahraga, jumlah aktivitas luar rumah per minggu, dan 
riwayat miopia orang tua, jumlah membaca dalam jam per minggu 
bukanlah faktor signifikan secara statistik.6 Hal yang sama dijelaskan oleh 
penelitian yang dilakukan oleh Abdul Kadir, kebiasaan membaca 
walaupun secara statistik hubungannya tidak bermakna (p=0,45), namun 
ada kecenderungan bahwa perilaku membaca berbaring atau tiduran, 
bertambah umur mempunyai resiko kejadian gangguan miopi.10 
Pada penelitian ini dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan 
bermakna antara lama aktivitas jarak dekat perminggu dengan miopia, 
karena didapatkan bahwa lama waktu yang dihabiskan untuk  membaca 
buku pelajaran, membaca untuk hobi, menulis, menggunakan laptop, 
handphone, dan video game, dan menonton antara sampel yang miopia 
dan tidak miopia tidak jauh berbeda. Hasil ini bertentangan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Farida, dimana terdapat hubungan antara 
lama baca per hari (p=0.000,POR=28.500).40 
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Selain lama aktivitas jarak dekat, parameter lain tentang aktivitas 
melihat dekat adalah jarak, posisi, dan pencahayaan pada saat 
melakukan aktivitas jarak dekat tersebut. Pada penelitian ini, faktor-faktor 
tersebut tidak dinilai meskipun beberapa penelitian menunjukkan bahwa 
jarak baca (p= 0.005, POR=8.000), posisi baca (p=0.000, POR=8.000), 
dan pencahayaan (p=0.000,POR=19.200) berhubungan dengan kejadian 
miopia.40  Hal yang mungkin menyebabkan tidak terdapat hubungan 
antara aktivitas jarak dekat dengan miopia, karena pengaruh perbedaan 
dari jarak, posisi, dan pencahayaan yang dilakukan oleh responden. 
Penelitian lainnya juga menemukan hubungan jarak baca dekat (< 
30 cm) dengan timbulnya miopia pada anak. Hubungan tersebut secara 
statistik bermakna (OR=7.7; p=0.001 CI 95% 2.3 hingga 24.4), sehingga 
anak yang biasa membaca dengan jarak < 30 cm memiliki risiko untuk 
menjadi miopia 7,7 kali lebih besar dari pada jarak bacanya lebih dari 30 
cm.41 Seseorang yang melakukan aktivitas jarak dekat berlebihan 
mungkin mengalami miopia palsu atau pseudomiopia. Penglihatan jauh 
mereka kabur lebih disebabkan oleh menggunakan mata untuk fokus 
secara berlebihan. Setelah melakukan aktivitas jarak dekat dalam waktu 
lama mata mereka tidak dapat kembali fokus untuk melihat dengan jelas 
dari kejauhan. Gelaja ini biasanya sementara dan penglihatan akan 
menjadi jelas setelah mata beristirahat beberapa menit. Namun, 
penggunaan mata untuk melihat dekat yang lama dan konstan dapat 
menyebabkan penurunan penglihatan jauh permanen.42 
 
KESIMPULAN 
1. Terdapat hubungan bermakna antara faktor riwayat miopia 
dikeluarga dengan kejadian miopia pada mahasiswa PSPD 
Angkatan 2010-2012 FK Untan 
2. Tidak terdapat hubungan bermakna antara faktor lama aktivitas jarak 
dekat dengan kajadian miopia pada mahasiswa PSPD Angkatan 
2010-2012 FK Untan 
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SARAN 
1. Penelitian lebih lanjut diperlukan untuk mengidentifikasi faktor-faktor 
yang mempengaruhi progresivitas miopia, dengan membandingkan 
hasil pemeriksaan mata pertama dengan hasil pemeriksaaan mata 
kedua. 
2. Riwayat miopia di keluarga merupakan faktor resiko yang tidak dapat 
dimodifikasi dan dihindari, sehingga hal yang dapat dilakukan adalah 
mencegah agar miopia yang telah terjadi tidak semakin berat dengan 
mengubah kebiasaan yang mempengaruhi progresivitas miopia, 
seperti mengatur jarak baca yang tepat, menggunakan penerangan 
yang cukup, dan hindari posisi tidur atau tengkurap dalam 
melakukan aktivitas jarak dekat. 
3. Meningkatkan kesadaran mahasiswa PSPD FK Untan angkatan 
2010-2012 tentang pentingnya pemeliharaan kesehatan mata untuk 
mencegah miopia, misalnya dengan memberikan leaflet yang 
berisikan informasi mengenai kebiasaan membaca dan menulis yang 
baik untuk mencegah terjadi miopia. 
4. Mahasiswa yang mengalami keluhan gangguan penglihatan saat 
melihat jauh, disarankan untuk segera memeriksakan mata ke dokter 
spesialis mata untuk mendapatkan nilai spherical error untuk koreksi 
matanya, agar gangguan penglihatan tidak semakin buruk dan 
mengganggu aktivitas sehari-hari terutama saat belajar. 
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